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論文要旨： 
本研究は、高齢者に対する長時間内視鏡治療におけるプロポフォールの安全性について上部消化管内視
鏡治療を対象に検討を加えることを目的とした。内視鏡下胆膵系治療、胃、食道の内視鏡的粘膜下層剥
離術（ＥＳＤ）を施行予定の１６０名を対象とした。対象を７５歳未満の若年者グループ８５名と７５
歳以上の高齢者グループ７５名の２グループに分類し、治療内容の詳細、循環動態における有害事象（収
縮期血圧 80mmHg 以下、１分間の心拍数が５０回以下、動脈血中酸素飽和度９０%以下）の割合、プロポ
フォール持続静注の中断の有無につき比較した。  
結果は、患者背景に於いて肝機能障害者が高齢者に有意に多かった(P=0.027)。 他の項目に於いては
ASA(American Society of Anesthesiologist)スコアも含め両群間で有意差は認められなかった。有害事
象の頻度も両群間で有意差は認められなかった。若年者７名、高齢者１０名でプロポフォール投与の一
時的な中断は認めたが治療を完遂できた。  
以上より内視鏡医によるプロポフォールを用いた鎮静は、高齢者と若年者に対して長時間内視鏡治療に
安全に使用可能であったが、高齢者に於いては投与量の調節をより慎重に行うべきであると思われた。 
審査過程： 
①患者背景における肝機能障害の原因について明確に説明がなされた。  
②プロポフォール投与の一時的な中断は高齢者群で１０名、若年者群で７名の有害事象が発生に  
  よって認められたが、すべて治療を完遂可能であったことが報告された。  
③高齢者のプロポフォール維持量が低い値であることに対して明確な説明がなされた。  
④本法を普及させる際に合併症として起こりうる低酸素血症状に対しての救急処置を行える  
 準備がされている旨が説明された。  
⑤従来の鎮静薬のミダゾラムに比べてプロポフォール麻酔が有する利点が明確に説明された。  
⑥高齢者群と若年者でのプロポフォール使用後の覚醒時間に差を認めないとの報告がされた。  
⑦至適な鎮静を得る為のプロポフォール投与量は、これまでにＢＩＳモニターで至適な鎮静と判断  
 された際の投与量から決定されたことが説明された。  
価値判定： 
本研究は、静脈麻酔薬のプロポフォールを高齢者と若年者の長時間内視鏡治療において安全に使用  
することが可能かどうかを検討し、従来の鎮静法に比べてプロポフォールによる鎮静法は安全に使用  
可能で、利点が多いことを見出した論文であり、学位論文としての価値を認める。  
